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論文内容の要旨
は的
腎血行動態の測定は生理的及び臨床病理学的に腎機能検査の最も重要な手段である。現在，糸球体i戸過
値 (GFR) ，腎血衆流量 (RPF) の測定にはチオ硫酸Na (Thio) , パラアミノ馬尿酸Na(PAH) 等のクリ
アランス値が!よく応用きれる口 ì1'IÍ して之等.の実施手技には標準法 (Infusion Method)及び、簡易法 (Single
Injection Method) がある。之の内前者は理論的には厳密な測定法に属するが，手技の複雑な点から臨床
上必ずしも頻用し得ない事は周知の事実である。之に対し後者は手技の簡易な点が臨床上の応用に適する
が，その正確性に猶疑義がある。
乙の点につき私は簡易法に於て理論的に考えられる誤差発生肉子を詳細検討し，その対策及び判定基準
を示し，簡易且つ正確な腎能検査法の確立に資せんとした。
結果及び考按
(1) 分時尿量
尿量過少時には屡々誤差を生ずるが， 1cc/min 以下の場合クリアランス値の低下， 或は分散増加を示
す。その最大の因子として，尿路に残る尿の比較的増加がある。従って2.-_，3cc/min の尿量を維持する様
前処置をせねばならない。
(2) クリアランス尿採取不完全
尿採取不能はもちろん測定を不可能にするが，尿採取不完全も大なる誤差を生じる。此の際 PAH によ
る RPF の測定に際しては， 2 回採血し，その血中濃度半減期を算出する事により比較的容易に RPF 値
(t2-tl) log 2 を概測出来る。即ち血中濃度半減期は TYz二両立高一二両面三 (P1 : tl 分に於ける血中濃度， P2 : t2 分
8050 に於ける血中濃度)となり， RPFは， RPF=~T瓦ーより概算出来る。
(3) クリアランス開始前の時間
Thio , PAH の同時負荷を行うと， Thio は体内分布相に一次拡散し， PAH は二次拡散する。従って
尿採取時間開始前に之等二剤の血中濃度変化が共に単一指数函数減衰に近似する迄待つ必要がある。此の
時間は注射終了後20分であるが，体液量に異常ある場合は更に長時聞を要する。
(4) 動静脈血濃度差
血中濃度測定に際し，肘静脈採血に依り腎動脈血の代りに用いるが，此の際の誤差は，実測より， Th 
io , PAH 共に10%低い D
(5) 実効血中濃度
CoV 旦P空・2T簡易法では血中実効濃度に代えて中間時刻濃度を用いる口即ち Ce= 一 (1-e--=-:y-=-4J ~)の代りに Cm2T 
=Coe 可E ・T を用いる。之に実測値を代入して理論補正値を求めると， 健康成人で比較差は約10% と
なる。
従って (4) ， (5) の因子は相殺するものとしてよい口
総括
腎血行動態の測定は腎機能検査上重要な問題であるが， 従来用いられる Single Injection Method で
は，理論上難点があった口私は此の点につき検討し， (1) 中間時刻濃度と実効濃度の去とによる誤差と，
動静脈濃度差による誤差は互に相殺する。 (2) 成績を左右する主因子は検査時の分時尿量とクリアランス
時間の開始時期である乙とを立証した。 そこで‘尿量を2""""3cc/min ， クリアランス開始時期を注射終了後
20分とする方法を用い Infusion Method に劣らぬ成績を得た。 尚排尿及採尿不完全の場合も半減期法に
より RPF を概測し得る乙とを明らかにした。
論文の審査結果の要旨
腎機能検査に重要な腎血行動態の測定にはクリアランス法が広く応用されている。而してその実施手技
には Infusion method 及び Single injection method がある。 このうち前者は理論的には厳密な検査法
に属するが，手技が複雑な為臨床上あまり用いられなし 1。後者は手技の簡易な為一般に用いられるが，測
定者によりその値にかなりの差異が認められ，正確性に疑義がもたれる口著者はかかる点の解明に資せん
が為本研究を行った。
本論文は二部よりなり，クリアランス法に依る腎血行動態測定法に関し，従来経験的であった点を理論
的に解析し，誤差発生の問題点を明らかにすると共に，その救済策をも明示したものである口
第一篇では，従来の一回静注法による腎血行動態測定法を数理論的に解析した。即ち現行法について，
1) 尿量， 2)採尿不完全叉は不能， 3) pre-clearance 時間， 4)動静脈血中試薬濃度差， 5)試薬血中濃度の実
効値と中間時刻値との差を誤差発生因子として挙げ， 尿量2 ， 5"'-'1ml/ min , 採尿不完全の際は半減期法に
よる RPF の概測を行うべき事， Pre-clearance 時聞は20分以上とする。第 4 の因子は -10~ぢ，第 5 の因
子は斗 10% となり互に相殺する事を示し，現行法の不備とその解決策を指摘している。この中で重要な半
減期法及び第 5 の因子の取扱には，一回静注法に不可避の難点とされる血中試薬濃度の経時的減衰を巧に
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利用し，数理論的解析を行っている。即ち生体内試薬量:(S) の変動を数式化すれば ds=RPF ・ c ・ dt (C : 
試薬濃度， dt: 時間， ds: 減少量)となり，実測値と勘案し，RPF= 8050/T 1/2 (T 1/2 ニ (t2 一 tl):log2/1ogC1 
-log C2) を導き半減期法による RPF 算出を可能ならしめ， 一方試薬の生体内分布が25分以後では略
々一定区分に一次拡散すると見倣し得るとした。乙れらは pre-clearance 時間の決定，第 5 の因子の算出
等に理論的裏付けとなっている。
叉第二篇では腎血行動態測定試薬たるチオ硫酸塩の比色定量法を試みている。無機溶液中のチオ硫酸塩
比色定量を血衆等の蛋白質を含む生物学的溶液に応用成功したのは著者が始めてで， 1血衆中濃度が，外因
性負荷により高められた状態にあるを要するが，安定した測定が可能である。この万法はチオ硫酸塩をシ
アンと反応きせロダンに変換させた後，硝酸酸性，硝酸第二鉄誌薬にてロダン鉄発色を行わせ比色定量す
るもので，著者は除蛋白，阻害物質等についても検討し，血衆試料に適する術式を提唱している。
要之，著者は臨床上広く応用されている腎血行動態測定法が従来経験的分野が多かったものを，理論的
裏付けを行い，誤差発生因子を詳細検討し，その対策及ぴ成績判定の基準を示した研究である。
句、
υ
